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Trabalhadores que atuam na indústria da 
construção são expostos a diversos fatores 
estressantes, e realizam tarefas exigentes em 
ambientes de trabalho perigosos, afetando a 
saúde, a segurança e o bem-estar. O objetivo 
desta pesquisa é identificar os principais 
aspectos que estão sendo relacionados ao bem-
estar no trabalho (BET) em profissionais do 
setor da construção. O método consiste na 
execução de uma Revisão Sistemática da 
Literatura (RSL) em 10 bases de dados 
internacionais. Um total de 93 publicações 
apontou 89 aspectos relacionados ao tema. 
Dentre os principais aspectos encontrados, 
31% referem-se a medidas de BET e estresse, 
19,8% a saúde física, 14,5% a segurança, 6,1%  
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a saúde mental e 4,4% a aspectos gerais. Os 
achados desta pesquisa refletem 
razoavelmente a singularidade dos 
profissionais da indústria da construção e 
ratificam a necessidade de uma abordagem 
convergente a respeito do tema, que, 
certamente, poderia proporcionar práticas mais 
eficientes e objetivas de fomento ao bem-estar. 




Workers in the construction industry are 
exposed to various stressors, and perform 
demanding tasks in hazardous work 
environments and affect health, safety and 
well-being. The objective of this research is to 
3 Acadêmica de Engenharia Civil. Acadêmico de engenharia 




4 Engenheiro Civil. Mestrado em engenharia civil. Discente de 
doutorado / Universidade Federal do Pará. E-mail: 
claudionorfj@gmail.com  https://orcid.org/0000-0001-8582-
6191  
Revista Eletrônica Gestão & Saúde ISSN: 1982 – 4785 
Moreira FS; Maués LMF; Freitas ACA et al                                                                                   Bem-estar no Trabalho: Evidências... 
Rev. Gestão & Saúde (Brasília) Vol. 11, n. 01, Jan. 2020.                                                                                                                   56 
 
point out the main aspects that are being 
related to the well-being at work (WBW) in 
professionals of the construction sector. The 
method consists in the execution of a 
Systematic Review of Literature (SRL) in 10 
international databases. 93 publications 
pointed out 89 aspects related to the theme. 
Among the main aspects found, 31% refer to 
WBW and stress, 19.8% to physical health, 
14.5% to safety, 6.1% to mental health and 
4.4% to general aspects. The findings of this 
research reasonably reflect the uniqueness of 
the construction industry professionals and 
ratify the need for a convergent approach to the 
subject, which could certainly provide more 
efficient and objective practices for fostering 
well-being. 




Los trabajadores de la industria de la 
construcción están expuestos a una variedad de 
factores estresantes y realizan tareas exigentes 
en entornos de trabajo peligrosos, que afectan 
la salud, la seguridad y el bienestar. El objetivo 
de esta investigación es identificar los 
principales aspectos que se relacionan con el 
bienestar en el trabajo (BET) en los 
profesionales del sector de la construcción. El 
método consiste en realizar una Revisión 
Sistemática de la Literatura (RSL) en 10 bases 
de datos internacionales. Un total de 93 
publicaciones mencionaron 89 aspectos 
relacionados con el tema. Entre los principales 
aspectos encontrados, 31% se refieren a BET y 
medidas de estrés, 19.8% a salud física, 14.5% 
a seguridad, 6.1% a salud mental y 4.4% a 
aspectos generales. Los resultados de esta 
investigación reflejan razonablemente la 
singularidad de los profesionales en la 
industria de la construcción y ratifican la 
necesidad de un enfoque convergente sobre el 
tema, que sin duda podría proporcionar 
prácticas más eficientes y objetivas de 
promoción del bienestar. 
 
Descriptores: salud, industria de la 
construcción, revisión sistemática. 
 
Introdução 
O termo bem-estar é definido sob luz de 
duas perspectivas distintas(1,2): a) a hedonista, 
na qual o bem-estar subjetivo se fundamenta, e 
b) a eudaimonista, a qual baseia-se no bem-
estar psicológico. A definição do bem-estar 
hedonista centra-se no estudo das emoções 
positivas e negativas assim como na satisfação 
de vida(1,3–7). Já a perspectiva eudaimonista, 
compreende o bem-estar como um conjunto de 
6 fatores: autonomia, crescimento pessoal, 
auto aceitação, propósito de vida, domínio e 
relação positiva(1,4,7–10).  
Com a evolução destas perspectivas ao 
longo do tempo, o bem-estar passou de uma 
percepção popular para uma medida de 
interesse global, o qual, atualmente, é incluído 
em análises de desenvolvimento humano(11), 
além de ser um tema de prioridade em 
governos, organizações internacionais, 
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empresas de saúde e instituições de 
pesquisa(12). Estudos voltados às classes 
específicas de trabalhadores são desenvolvidos 
ao longo do tempo e proporcionam um olhar 
singular deste tema para cada labor. Nesta 
perspectiva, esta pesquisa tem o objetivo de 
apontar os principais aspectos que estão sendo 
relacionados ao BET em profissionais do setor 
da construção, através de uma pesquisa 
exploratória utilizando uma revisão 
sistemática da literatura (RSL). Para atender tal 




O construto bem-estar pode ser 
estudado sem um determinado contexto (como 
o bem-estar da vida como um todo) ou 
associado a uma única área da vida(13). Em 
geral, as principais pesquisas na área referem-
se ao bem-estar geral, desvinculado de 
contexto(14). Ao longo do tempo, pesquisas 
foram expandidas e direcionadas para diversos 
âmbitos, sendo um deles o ambiente de 
trabalho(15), sobre o qual trata esta pesquisa. 
Na academia, fica evidente a 
importância do tema pelo número e evolução 
de publicações que fazem referência ao 
construto. Em uma pesquisa na base científica 
Scopus com os termos “happiness” ou “well-
being” vinculados ao termo “work" foram 
obtidas 20.116 publicações. Até 1960 
registrou-se apenas 43 publicações, entretanto 
no último período (2011 a 2018), foram 
encontradas 11.402 publicações relacionadas 
ao tema, demonstrando o crescente interesse 
científico no assunto. 
Outro aspecto que fundamenta a 
relevância do tema é sua relação direta com a 
qualidade da vida humana, que por si só já 
justificaria pesquisas na área. Além disso, os 
trabalhadores, que são o objeto de estudo, 
passam boa parte de suas vidas dedicando-se 
ao labor(16) e representam parte expressiva da 
população global, contribuindo 
significativamente para o valor econômico e 
social da sociedade(17). 
Apesar de não ser recente, existe uma 
necessidade de convergência deste tema na 
literatura, já que as abordagens atuais não 
permitem uma visão plena e integrada do bem-
estar no trabalho (BET)(18). Estudos que 
desenvolvem tal temática, tratam de diferentes 
conceitos como estresse, exaustão 
emocional(19), relacionamento interpessoal, 
ambiente, natureza da tarefa(20), engajamento 
e burnout(21), por exemplo. Entretanto, 
termos como satisfação, envolvimento, 
comprometimento, engajamento, estado de 
fluxo e motivação são os principais 
encontrados na academia ligados ao 
construto(18), sendo alguns deles 
frequentemente apresentados como sinônimos 
de bem-estar. Fisher(15) e Siqueira et. al(22) 
fundamentam como medidas de BET a 
satisfação (julgamento cognitivo sobre 
aspectos presentes no ambiente de trabalho), o 
engajamento (envolvimento afetivo e 
cognitivo de desfrute do próprio trabalho) e 
comprometimento organizacional afetivo 
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(sentimentos e apegos dirigidos à organização 
que o emprega). 
Quanto à indústria da construção, esta 
se mostra particularmente insalubre já que sua 
taxa de doenças relacionadas ao trabalho é uma 
das mais altas em todos os grupos 
ocupacionais(23). Tal fato, torna um desafio o 
desenvolvimento efetivo da saúde ocupacional 
neste ramo(24). 
Os profissionais que atuam neste nicho 
são expostos a diversos fatores 
estressantes(25,26), que têm impactos 
negativos em seu bem-estar mental, os quais 
refletem no desempenho individual e 
organizacional(27), incluindo: longas horas e 
elevada carga de trabalho, conflito de papéis, 
insegurança (tanto física, quanto ao emprego), 
insatisfação, pressões elevadas e conflito entre 
trabalho e família(28,29). Para Jebelli et 
al.(30), tarefas psicologicamente e 
fisiologicamente exigentes, realizadas em 
ambientes de trabalho perigosos, fazem da 
atividade de construção uma das ocupações 
mais estressantes, o que afeta a produtividade, 
a segurança, o bem-estar e a qualidade do 
trabalho. 
Outras características inerentes ao setor 
da construção corroboram ainda mais com a 
sua singularidade e risco: possui caráter 
itinerante, o que pode incentivar estilos de vida 
menos saudáveis(31); seus trabalhadores são 
pouco qualificados(32,33) e suscetíveis a 
ingestão de álcool e fumo(34,35); é cíclico 
devido à suscetibilidade aos aspectos 
econômicos(36); é dominado por homens, 
apresentando estigmas e culturas 
preponderantemente masculinas(29,37); 
possui elevado índice de absenteísmo e 
rotatividade(38,39); por outro lado um baixo 
índice de produtividade(32,40,41); bem como 
de comprometimento(42). 
Apesar de existirem iniciativas para 
estimular o aumento dos programas de bem-
estar no local de trabalho na indústria da 
construção, poucas intervenções abordam a 
temática de uma forma completa ou 
global(43). Estudos concentrados em fatores 
psicossociais têm focado principalmente nos 
aspectos negativos da saúde, assim como em 
resultados como acidentes ocupacionais(44). 
Por isso, é preciso realizar pesquisas para 
determinar a extensão do problema, ou seja, 
um estudo que possa avaliar o bem-estar 
através do uso de ferramentas de diagnóstico 
bem estabelecidas, uma vez que não há estudos 
empirícos com tal abordagem(28). 
Encontram-se diversas pesquisas de 
RSL que abordam o BET de forma geral, assim 
como em contextos específicos, entretanto, não 
foi identificado nenhum exclusivamente para o 
contexto da indústria da construção. Hirschle e 
Gondim(45), por exemplo, exploraram as 
relações entre estresse e BET. Estas autoras 
apresentaram evidências empíricas de 
variáveis pessoais e ambientais protetoras dos 
efeitos negativos do estresse no bem-estar. Já 
Santos e Ceballos(46) buscaram as principais 
publicações que abordam o BET e apontaram 
a preocupação dos estudos brasileiros em 
conceituar o tema; a diversidade de 
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instrumentos/medidas utilizados; e os aspectos 
positivos e negativos que interferem no BET. 
Haggman-Laitila e Romppanen(47,48) 
revisaram a literatura com o objetivo de 
sintetizar o conhecimento atual da pesquisa 
sobre intervenções que buscam melhorar o 
BET em enfermeiros. Assim, a relevância a 
respeito do tema aliada a especificidade do 
setor da construção frente às outras indústrias, 
expõem uma importante lacuna do 
conhecimento a ser explorada.  
Método 
A presente RSL foi desenvolvida no 
período de novembro de 2018 a abril de 2019 
e registrada no banco de registro internacional 
de revisões sistemáticas PROSPERO, sendo 
vinculada à seguinte numeração de 
cadastro/busca: CRD42019122233. Neste 
banco de registro não foram encontradas RSL 
abordando a temática deste estudo. Para a 
execução desta pesquisa, foi utilizado o 
software START (State of the Art through 
Systematic Review). O método aplicado inicia 
com a fase do estudo exploratório, no qual 
buscou-se, além de uma melhor familiarização 
com o tema, a determinação das condições de 
contorno da RSL. 
As bases de dados foram definidas 
através do cruzamento de três referências: (1ª) 
27 artigos de RSL obtidos de forma 
exploratória voltados para o BET; (2ª) os 
autores Morandi e Camargo(49); (3ª) o próprio 
conhecimento empírico dos autores desta 
pesquisa. Foram selecionadas as bases mais 
utilizadas nestes artigos com base no princípio 
de Pareto. Outro aspecto importante é a 
utilização de bases correlatas à engenharia 
civil, que fornece a perspectiva dos 
profissionais e pesquisadores que atuam 
diretamente na área. Assim, 10 bases foram 
escolhidas para esta RSL:  EBSCO, ProQuest, 
PubMed (Natinal Library of Medicine), 
Scopus, Web of Science, Cochrane Library, 
Scielo (Scientific Electronic Library Online), 
Emerald, PsycINFO (American Psychological 
Association) e Engineering Village. 
As palavras-chaves utilizadas foram 
concentradas metodologicamente em 2 grupos: 
um referenciado ao bem-estar (“well-beng”, 
“wellbeing” e “well being”); e outro à indústria 
da construção (“civil construction”, 
“construction industry”, “construction sector”, 
“construction sites”, “construction workers”). 
Não foram utilizados termos isolados como 
“construction” ou “building” uma vez que 
retomaram um número expressivo de artigos 
irrelevantes ao tema desta pesquisa. A string 
de pesquisa foi elaborada utilizando o operador 
boleano “AND” entre os grupos, assim como o 
operador “OR” entre os sinônimos de cada 
grupo. Não se limitou idioma nem período de 
publicação, entretanto os estudos devem 
possuir ao menos o título ou resumo na língua 
inglesa, uma vez que os termos da pesquisa se 
encontram nesta língua. Além disso, as buscas 
foram feitas nos campos título, resumo e 
palavras-chaves. 
A Figura 1 apresenta os passos 
seguidos para a operacionalização desta RSL. 
Revista Eletrônica Gestão & Saúde ISSN: 1982 – 4785 
Moreira FS; Maués LMF; Freitas ACA et al                                                                                   Bem-estar no Trabalho: Evidências... 
Rev. Gestão & Saúde (Brasília) Vol. 11, n. 01, Jan. 2020.                                                                                                                   60 
 
A princípio, foi obtido um total de 988 artigos 
nas buscas nas bases de dados, e retirados 575 
duplicados, assim como 6 erros de importação, 
resultando em 407 artigos. Na fase seguinte, a 
de seleção, os títulos e resumos são lidos com 
o intuito de verificar a aderência ao propósito 
da pesquisa. Para isto, os seguintes critérios de 
exclusão foram estipulados: (a) configurar-se 
como editoriais, resumos ou chamadas de 
congressos, de conferências ou de periódicos, 
(b) caracterizar-se como artigos de revisão de 
literatura, (c) não possuir ou tratar 
explicitamente de aspecto relacionado ao BET, 
(d) não possuir exclusivamente em sua amostra 
ou objeto de pesquisa profissionais atrelados 
diretamente a atividade de construção. Nesta 
etapa foram obtidos 166 artigos e rejeitados 
241. 
Na 3ª etapa, a de extração, a leitura 
detalhada dos artigos é feita na íntegra e os 
mesmos critérios são aplicados. Tal 
procedimento torna-se necessário, uma vez 
que não é possível em todos os casos 
identificar as características de exclusão 
somente com a leitura do título e resumo dos 
artigos. Fora isto, foram inclusos mais dois 
critérios de exclusão: possuir 2 páginas ou 
menos; e trabalhos que não estão disponíveis 
para os autores, por ser um trabalho antigo, por 
exemplo. No final, obtiveram-se 92 trabalhos, 
nos quais foram feitas as extrações/sínteses das 
suas principais informações: ano de 
publicação, tipo (artigo de periódico, de 
conferência, tese ou dissertação), autores, país 
de estudo, tipo e tamanho da amostra, objetivo, 
resultados da pesquisa e aspectos relacionados 
ao bem-estar. 
 
Figura 1 – Etapas da pesquisa 
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Artigos de revisão de literatura
Não possui ou trata explicitamente de aspecto 
relacionado ao bem-estar no trabalho
Critérios de exclusão
Exclusão de erros de importação
(n = 6)
Não possui exclusivamente em sua amostra ou 
objeto de pesquisa profissionais atrelados 
diretamente a atividade de construção
Coleta nas bases de dados
(n= 988)





Análise e extração de dados
(n=92)  
Fonte: autoria própria. 
Resultados 
Os principais autores encontrados nas 
92 publicações, assim como os principais 
países em que estes estudos foram 
desenvolvidos estão apresentados no Quadro 
1. Estes países são: Estados Unidos, no qual foi 
encontrado o maior número de publicações, 
um total de 21 estudos (22,83%); na Austrália, 
18 (19,56%); no Reino Unido, 14 (15,22%); 
África do Sul, 9 (9,78%); Espanha 5 (5,43%), 
China, 5 (5,43%); e Canadá, 3 (3,26%). Outros 
apresentaram 2 publicações ou menos, fato que 
mostra a baixa representatividade destas 
nações em relação ao tema desta pesquisa. São 
eles: Brasil, Índia, Inglaterra, Singapura (com 
2 publicações cada), Coréia, Egito, Filipinas, 
Hong Kong, Malásia, Nigéria, Qatar, Siri 
Lanka e Suécia (com 1 publicação cada). 
Quadro 1 – Principais autores por país 
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Abraham(50); Buck(51); Choi(52); Gatti et al.(53); Hinze et al.(54); Albert et 
al.(55); Bodner et al.(56); Costa(57); Gatti et al.(58); Kaufman et al.(59); Arias et 
al.(60); Dailey(61); Lee et al.(62); Gatti et al.(63); Anger et al.(43); Curtis et 
al.(64); Jebelli et al.(65); Jebelli et al.(30); Peters et al.(66); Thomas(67); Tosti(68) 
Austrália 
Lingard e Francis(69); Love et al.(70); Turner e Lingard(71); Townsend et al.(36); 
Du Plessis et al.(29); Milner et al.(72); Zacher et al.(73); Milner et al.(74); Turner 
e Lingard(75); Turner e Mariani(76); Loudoun e Townsend(77); Pidd et al.(78); 
Sunindijo e Kamardeen(27); King et al.(79); Kurtzer et al.(80); Langdon e 
Sawang(81); Powell et al.(37); Zafar e Chileshe(34) 
Reino Unido 
Sutherland e Davidson(82); Love e Edwards(83); Sang et al.(28); Sang et al.(84); 
Sang et al.(85); Tyers et al.(86); Sherratt(87); Aboagye-Nimo et al.(88); Eaves et 
al.(89); Gibb et al.(24); Eaves et al.(90); Valero et al.(91); Cole(92); Cole(93) 
África do Sul 
Deacon et al.(23); Smallwood e Haupt(94); Mostert et al.(21); Bowen et al.(26); 
Bowen et al.(95); Bowen et al.(96); Bernstein e Trimm(97); Coetzer et al.(98); 
Obiozo e Smallwood(99) 
Espanha 
Meliá e Becerril(100); Fernández et al.(101); Navarro-Astor(102); López-Araújo 
e Segovia(103); Lorente et al.(44) 
China Chan et al.(104); Yi e Chan(105); Yi et al.(106); Kong et al.(107); Yuan et al.(108) 
Canadá McCabe et al.(109); Alwasel et al.(110); Chen et al.(111) 
Fonte: autoria própria. 
 
De forma geral, percebe-se também que 
a frequência de publicações destes estudos 
vem aumentando periodicamente. Até 2005 
foram encontradas 5 publicações; de 2006 a 
2010, 12; de 2011 a 2015, 36; e de 2016 até a 
presente pesquisa, 39.  Quanto ao tipo de 
publicação, encontraram-se 
preponderantemente artigos de periódicos 
(69), sendo o restante dos estudos classificados 
em artigos de conferência (12), de revista (5), 
de congresso (2), dissertação de mestrado (2), 
capítulo de livro (1) e tese de doutorado (1). De 
fato, as bases de busca selecionadas para esta 
pesquisa possuem, em sua maioria, elevado 
número de artigos de periódicos, o que justifica 
tal resultado. Em relação às populações 
estudadas, 73 publicações possuíam em sua 
amostra operários de obra, 31 
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engenheiros/gerentes, 28 supervisores 
(encarregados ou mestre de obras) e 9 
possuíam arquitetos. É importante frisar que a 
presença de um tipo de profissional em uma 
publicação, não exclui a abordagem de outro, 
ou seja, há trabalhos que pesquisaram 
concomitantemente todos os citados, por 
exemplo. 
Foram encontrados 89 aspectos 
relacionados ao tema desta pesquisa, dentre os 
quais: 3 referem-se a aspectos gerais ou 
globais; 32 relacionam-se a fatores de cada 
indivíduo; e 54 são aspectos organizacionais. 
Tal classificação foi baseada na visão de 
Sender e Fleck(18), as quais afirmam que a 
origem do BET pode se situar no indivíduo ou 
na organização, uma vez que as características 
de cada pessoa assim como as iniciativas da 
organização podem influenciar o contexto do 
trabalho. Além disto, é relevante categorizar os 
aspectos em mentais, físicos e ambientais, 
conforme mostrado no Quadro 2. 
Dentre os principais aspectos obtidos 
encontram-se (a) o estresse e (b) a segurança, 
com 19 publicações abordando 
especificamente cada assunto, seguido pelo (c) 
suporte e apoio social (com 17 publicações) e 
(d) distúrbios músculo esqueléticos (lesões e 
dores) e (e) equilíbrio/conflito entre trabalho e 
família, com 16 publicações cada. Percebe-se 
significativa diversidade observando todos os 
aspectos encontrados nesta pesquisa. Logo, 
com objetivo de se realizar uma análise 
consistente e lógica, apresenta-se o Quadro 3, 
o qual mostra os aspectos mais abordados nas 
publicações, agrupados por afinidade. Este foi 
obtido através de dois passos: (1º) inicialmente 
um diagrama de Pareto foi traçado com base no 
número de publicações que abordam os 
aspectos, sendo apresentados a somatória 
representativa acumulada de 80%; (2º) 
posteriormente estes aspectos foram agrupados 
por afinidade. Os grupos encontrados foram: 
(a) medidas de BET, estresse e seus 
estressores; (b) saúde física global; (c) 
segurança; (d) saúde mental; (e) geral; e (f) 
outros. 
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(19) Estresse; (17) Suporte e apoio social; (16) Equilíbrio/conflito entre 
trabalho/vida; (10) Controle do trabalho; (9) Satisfação no trabalho; (6) Pressão 
no trabalho; (5) Assédio moral; (5) Liderança; (4) Clima de segurança; (4) 
Engajamento; (4) Intenções de rotatividade; (3) Desempenho auto avaliado; (3) 
Responsabilidade pela segurança do outro; (2) Assédio sexual; (2) Autonomia; 
(2) Conflitos de papéis; (2) Conflito interpessoal; (2) Discriminação; (2) 
Percepção de risco/segurança; (2) Recursos pessoais; (2) Relações positivas de 
trabalho; (1) Compromisso da gestão com a segurança; (1) Conhecimento de 
segurança; (1) Conscienciosidade; (1) Envolvimento no trabalho; (1) Imersão no 
trabalho; (1) Incerteza financeira; (1) Intimidação no trabalho; (1) Justiça 
organizacional; (1) Meditação; (1) Motivação de segurança; (1) Percepção do 
compromisso de segurança do supervisor/colega; (1) Qualidade percebida do 
trabalho; (1) Rede social e capital; (1) Relacionamento supervisor x subordinado; 
(1) Sindicalização; (1) Tokenismo. 
Físicos Físicos e Mentais 
(3) Sintomas físicos de estresse; 
(2) Limitações funcionais; (1) 
Demanda física/gasto de energia 
(14) Demanda do trabalho; (5) Burnout; (4) 
Recursos de trabalho; (2) Capacidade de 
trabalho; (2) Horas excessivas de trabalho; 
(1) Limitações no trabalho; (1) Sobrecarga de 
papéis; (1) Sobrecompensação. 
Ambientais 
(19) Segurança; (14) Exposições físicas; (11) Aspectos ergonômicos do trabalho; 
(2) Layout do canteiro; (1) Condições de trabalho; (1) Design do trabalho. 
Indivíduo 
Mentais Físicos 
(13) Bem-estar mental / 
sofrimento mental; (7) Bem-estar 
psicológico; (4) Suicídio; (2) 
Autoestima; (2) Distúrbio 
emocional/mental; (2) 
Personalidade negativa / 
personalidade; (1) Abertura a 
(16) Distúrbios musculo esqueléticos 
(lesões/dores); (12) Saúde física; (8) 
Tabagismo; (7) Alcoolismo; (5) 
Exercício/atividade física; (4) 
Alimentação/dieta; (4) Aspectos fisiológicos; 
(3) Drogas; (2) Bem-estar/mal-estar físico; 
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mudanças; (1) Autenticidade; (1) 
Bem-estar social; (1) Emoções 
positivas (1) Exaustão emocional; 
(1) Fatalismo; (1) Felicidade; (1) 
Habilidade de comunicação; (1) 
Inteligência emocional; (1) 
Isolamento/solidão; (1) 
Resiliência; (1) Temperamento 
pessoal; (1) Virtude cívica 
extrafuncional; 
(2) Fadiga/exaustão; (2) Insônia; (2) Privação 
de sono; (1) Qualidade do sono. 
Gerais/Globais 
(8) Importância do BET; (7) Avaliação/Implantação de programas de saúde; (1) Qualidade de 
vida dos profissionais. 
Fonte: autoria própria. 
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Quadro 3 – Principais aspectos 
Aspectos Grupo 
(5,46%) Estresse; (4,89%) Suporte e apoio social; (4,6%) 
Equilíbrio/conflito entre trabalho e família; (4,02%) Demanda do 
trabalho; (2,87%) Controle do trabalho; (2,59%) Satisfação no trabalho; 
(1,72%) Pressão no trabalho; (1,44%) Assédio moral; (1,44%) Burnout; 






(4,6%) Distúrbios musculo esqueléticos (lesões/dores); (3,45%) Saúde 
física; (2,3%) Tabagismo; (2,01%) Alcoolismo; (1,44%) 
Exercício/atividade física; (1,15%) Alimentação/dieta; (1,15%) 





(5,46%) Segurança; (4,02%) Exposições físicas; (3,16%) Aspectos 
ergonômicos do trabalho; (1,15%) Clima de segurança; (0,86%) 
Responsabilidade pela segurança do outro 
Segurança 
(14,65%) 








(1,44%) Liderança; (1,15%) Suicídio; (1,15%) Intenções de 
rotatividade;  
(0,86%) Desempenho auto avaliado 
Outros 
(4,6%) 
Fonte: autoria própria. 
Discussão 
A heterogeneidade dos conceitos e 
abordagens a respeito do bem-estar livre de 
contexto, assim como do próprio BET, são 
percebidos de forma nítida quando analisado 
os resultados desta pesquisa, fato que que 
ratifica a visão de Sender e Fleck(18). Isto se 
explica através dos 89 aspectos encontrados 
(ver Quadro 2), os quais não apresentam 
clareza de convergência entre si de forma 
concisa. Também não se pode concluir que a 
elevada frequência de citações ou estudos a 
respeito de certos aspectos relacionados a 
medida de BET (ver Quadro 3) indiquem esta 
convergência. Mas tal fato pode indicar um 
caminho a ser traçado para obtê-la. 
Recentemente, estas mesmas autoras 
realizaram um estudo de mapeamento e análise 
dos questionários que medem a felicidade no 
trabalho, o qual foi tomado como um conceito 
“guarda-chuva”. Os principais construtos 
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academicamente vinculados a este conceito 
macro foram satisfação, bem-estar, 
comprometimento, engajamento, motivação, 
envolvimento e estado de fluxo(18). Dentre 
estes, apenas a satisfação e o engajamento 
foram mapeados na atual RSL, o que pode 
indicar um distanciamento ou escassez destes 
estudos no setor da construção. 
Em consonância, Santos e 
Cerballos(46) constataram significativa 
variedade de instrumento de avaliação do BET,  
fato que mostra a falta de um indicador comum 
entre os pesquisadores. Dentre os resultados 
destes pesquisadores, encontram-se escalas e 
medidas negativas, como estresse ocupacional, 
exaustão emocional, pressão no trabalho e 
sintomas de depressão, bem como 
engajamento, comprometimento, autoestima e 
otimismo. 
Fora a diversidade, a maneira e a 
extensão com que os fatores que afetam 
potencialmente os resultados de bem-estar 
interagem, parece não ter sido documentados 
de maneira sistemática, apresentando-se como 
uma oportunidade para mais pesquisas(29). A 
complexidade, abrangência e qualidade 
multifacetada do bem-estar podem justificar tal 
problema, entretanto não exclui a necessidade 
de uma abordagem convergente a respeito do 
tema, que, certamente, poderia proporcionar 
práticas mais eficientes e objetivas de fomento 
ao bem-estar. 
Dentre as iniciativas presentes nos 
canteiros de obra, encontram-se os Programas 
de Saúde Total (Total Worker Health), que se 
configuram como intervenções que visam 
estimular de forma global o bem-estar aos 
trabalhadores. Eles abordam, em muitos casos, 
somente aspectos relacionados a saúde física, 
mas sua concepção mais abrangente engloba 
também a saúde mental, assim como o próprio 
ambiente físico. Nacionalmente, pouco se 
percebe programas com esta abordagem global 
no contexto da indústria da construção. Na 
literatura encontrada isto também é refletido: 
em 8 publicações que trataram sobre o tema, 3 
foram sobre programas utilizados dos Estados 
Unidos, 3 no Reino Unido e 2 na Austrália.  
De fato, um indicador preocupante é a 
concentração de publicações relacionadas ao 
assunto em países desenvolvidos: se 
computarmos somente as publicações destes 
mesmos 3 países citados anteriormente, 
chegamos a 53 estudos do total de publicações 
retomadas neste trabalho, ou seja, 57%. Tal 
dado pode indicar que países em 
desenvolvimento e subdesenvolvidos pouco 
estudam esta temática, mesmo com tal 
relevância. Uma possível explicação seria o 
baixo grau evolutivo de bem-estar dos 
trabalhadores em que estes países se 
encontram, preocupando-se ainda com 
aspectos básicos do trabalho. 
Quando se indica a necessidade de 
análises globais, ou seja, com uma visão 
holística do trabalho e do trabalhador que 
interferem nele e na própria organização, é 
fundamental considerar as características 
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específicas de cada função. Assim, 
características laborais singulares de cada 
atividade podem modificar os aspectos 
analisados relativos ao bem-estar do trabalho, 
permitindo (com a modificação ou criação de 
novos métodos de medição) não só a obtenção 
de melhores resultados, mas também modelos 
mais aderentes às funções de cada trabalhador. 
Tal especificidade foi tratada por 
Goldenhar et al.(112), os quais relacionaram 
os estressores e seus efeitos  em trabalhadores 
do sexo feminino na indústria da construção, 
adaptando modelo de Hurrell e Murphy(113) . 
Apesar de ser voltado a um gênero específico, 
assim como para o estresse e não propriamente 
para o bem-estar, o estudo forneceu uma visão 
ampla sobre os estressores do trabalho e suas 
consequências. 
Segundo estes autores os estressores 
são divididos em 3 grandes categorias (que 
diferem da classificação utilizada no Quadro 3 
por ser focado no estresse): (a) demandas do 
trabalho ou da tarefa (demandas próprias do 
trabalho, controle e responsabilidades); (b) 
fatores organizacionais tais como, segurança, 
assédio, treinamento; (c) e exposições físico 
químicas. Estes estressores são moderados por 
aspectos como suporte social e liderança dos 
supervisores, por exemplo, provocando 
reações agudas psicológicas (como tensão, 
raiva e tristeza), fisiológicas (como dor de 
cabeça, insônias e náuseas), assim como 
avaliações negativas quanto a satisfação do 
trabalho (medida utilizada com frequência para 
medir o bem-estar do trabalho).  Tais 
circunstâncias levam a doenças como 
hipertensão, depressão, assim como lesões e 
acidentes. 
É importante frisar que a vinculação 
conceitual do estresse ao bem-estar é 
encontrada com frequência na literatura 
organizacional, assim como diversos outros 
aspectos, sendo a compreensão específica do 
construto BET mais escassa(14). Os resultados 
da presente RSL corroboram com tal 
perspectiva, apresentando como principal 
aspecto pesquisado o estresse no trabalho, o 
qual se relaciona, mas não representa a 
amplitude do construto do BET. 
Ainda assim, a abordagem de 
Goldenhar et al.(112) ratifica que os principais 
grupos de aspectos apresentados no Quadro 3 
refletem razoavelmente a singularidade dos 
profissionais da indústria da construção. A 
propósito, os aspectos apresentados neste 
quadro trazem alguns resultados já esperados 
quando se trata do ramo de atividade de 
construção. A princípio, temáticas dos grupos 
de segurança, bem como de saúde física, são 
tratados com frequência na academia. Em 
publicações voltadas especificamente a 
engenharia, preponderam tais estudos. A 
explicação disso pode ser baseada na própria 
natureza arriscada do trabalho, assim como no 
histórico de acidentes e lesões que esta 
indústria apresenta em geral. 
Entretanto, os aspectos relacionados 
aos grupos de medidas de BET, estresse e 
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estressores (que representam a maioria 
pesquisada) e saúde mental são bem 
disseminados em áreas de saúde, sendo pouco 
encontrados em eventos e periódicos voltados 
a engenharia civil. Tal fato, pode gerar um 
distanciamento entre a teoria e a prática, 
dificultando o desenvolvimento e a aplicação 
de melhorias nos canteiros. 
Conclusão 
A presente pesquisa teve como objetivo 
identificar os principais aspectos relacionados 
ao bem-estar dos profissionais da indústria da 
construção. Por meio de uma RSL, a qual 
possui um método rígido, robusto e rastreável, 
identificaram-se 89 aspectos em 92 
publicações acadêmicas. Com características 
variadas, os principais aspectos foram 
agrupados metodologicamente por afinidade 
temática em 6 grupos, o que fornece um 
melhor entendimento global. Identificaram-se 
traços comuns a outras pesquisas no que tange 
a heterogeneidade de conceitos vinculadas ao 
bem-estar, fato que dificulta pesquisas na área 
e reforça a necessidade de convergência, 
apesar da abrangência do tema. Outra 
conclusão relevante encontra-se na escassez de 
pesquisas nacionais, bem como da necessidade 
de um enfoque que vá além de fatores de 
qualidade de vida em canteiros ou relacionadas 
a indústria da construção, tais como estresse, 
bem-estar psicológico e relação trabalho e 
família, por exemplo. Por fim, recomenda-se, 
como sugestão para trabalhos futuros: 
1. Estudos que investiguem e determinem 
de forma concisa e sistemática os 
aspectos que proporcionam o BET em 
trabalhadores da construção. A 
variedade de aspectos pesquisados 
representa uma barreira expressiva 
para tal evolução.  
2. Desenvolvimento de protocolos 
específicos de diagnóstico ou 
intervenções que possibilitem as 
entidades mapear e melhorar o BET 
dos profissionais da construção, 
possibilitando atuações efetivas neste 
nicho de profissionais. 
3. Pesquisas voltadas aos aspectos 
positivos do trabalho baseados na 
psicologia positiva. Tal temática visa o 
foco de estudos não em pensamentos 
ruins, mas em aspectos positivos da 
vida, os quais podem ser espelhados 
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